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EDITORIAL
No termo do primeiro ano de actividade como Coordenadora , e embora
uma desc rição e uma análise detalhada das actividade s desenvolv ida s
pe la CNLCS vá ser objecto de um docume nto próprio , aprove ito es te
editorial para salientar três áreas em que se desenvolver am acções que
considero de rele vo.
No do mí nio da informação/ formaç ão para joven s, uma estr eita
co laboração foi estabelecida com o Ministério da Educação a dois nívei s;
como acção de curto prazo a CNLCS promoveu e deu o seu apoio a uma
campa nha elaborada e desenvolvida esse ncia lme nte po r jove ns que
co ntinha trê s vert entes publi cidade na televisão, vídeo ed ucativo
dir igido aos alunos para dist ribuição nas Escolas e manual para os
profess ores; como projecto est ruturado de investime nto continua do , a
colaboração técnic a com o Programa de Educação e Promoção de Saúde ,
que es te ano se desen volve em 250 Escolas piloto no País.
Na luta contra a discriminaç ão social dos infectados e dos doentes com
SIDA, a campanha nos meios de comunica ção social, televi sões, rádios e
jo rnai s, sob o tema Solida ríedade, teve uma ace itação genera lizada e
acordou as consciê ncia s para o relevante papel que todos na soc iedade
têm, podem e devem ter 'na luta contra a SIDA. Acresce que, uma difícil
e arra stada si tuação de discrimi nação em meio esco lar, fel izmen te a
única que existia em Portugal, foi resolvida; as duas crianças hemofílica s
seropositivas est ão a f requentar a Esco la Básica Integ rada de Frontei ra ,
e, após um per íodo de receio e retracção de alguns pais de outros alunos,
a Escola funciona hoj e normalmente com cerca de 97% dos aluno s
inicial mente inscritos . Infeli zmen te, vamos tendo notíc ia de casos de
disc riminação no meio laboral ; a sua denunc ia e a sua pronta resolu ção
são uma exigênci a que procuramos suprir com todos os meios de que
di spomos .
Como terceir a área de acção, a prevenção da transmissão através da
troca de seringas; face à abso luta necessidade de evitar que a epidemia
pelo s VIH venha a ating ir de forma dramática os toxicodep endent es.
co mo aco nteceu em Espanha , no sul da França e na Itália , onde mai s de
60 % do s do ente s co m SIDA se inf ectaram ao utili za rem seringa s
conta minadas , foi efec tivado um projecto piloto de troca de seringas co m
a Ass oc iação Nacional de Farmácia s, que contou com o apoio e a
parti cip ação generos a de todo s os farmacêutico s re spon sáve is das
fa rmác ia s de todo o territ ório do Con tinente . Os res u lta dos
ultrapas sara m largamente as per spe cti va s , mesmo as mai s opti mis tas:
não apen as pelo ele vado número de seringas trocada s, cerca de 500.000,
que ates tam da enorme gr avidade da situação nes te domínio , mas, e
pr incipalmente , pela forma cordata e col abor ante com o em iod as as
farm ácia s o proce sso decorreu , eviden c iando que med id as nã o
mar gin alizadore s co nsequentes abrem o caminho para acç ões de
pro fundida de progre ssiva .
As co laborações referida s com o Ministério da Educaçã o e co m a
Assoc iaç ão Naci onal de Farmácia s evidenciam que a fi lo sof ia de
pros seguir acções comu ns com Institui çõe s com capac idade finan ce ira ,
técnica e com intervenção social de relevo, é não só viável como permi te
uma dimensã o e uma parti cipação da Socied ade na luta contra a SIDA ,
que é curial para o seu sucesso.
Em 199 3, como esperado , a epidemia co nti nuou a prog redir. O
co mentário da Dra . Teresa Avillez Pa ixão, responsável pela área da
Epidemio logia na CNLCS , que a seguir se apre senta, po ssibilita um a
le i tura fundame ntada do s quadros que descr iminam a situação
epidemiológ ica da SIDA em Portuga l em 31 de Dezembro de 1993.
Certa de conta r com uma co labo ração cada dia mai s alargada da
Soc ieda de portugu esa, em 1994 continuaremos a luta r par a que uma
maior efi cácia do combate contra a SIDA mobilize os portugue ses e os
defenda da epidemia .
VIGILÂNC IA EPIDEMIOLÓGICA DE CASOS DE INFECÇÂO PELO
VíRUS DA IMUNODEFICI ÊNCIA HUMANA E DA
SINDRO ME DA IM UNODEFICIÊN CIA ADQU IRIDA
1. A sit uação na Europa e em Portugal.
Completaram-se 10 anos sobre a data de diagnóstico do prime iro caso da
Síndro me da Imunodef ic iênc ia Adqu irida (SIDA) registado em Portuga l. A té
Dezembro de 1993 , o número de casos enviados ao Cent ro de Vig ilância
Epidem iológ ica das Doenças Tran smissív eis (CVEDT) totalizavam 1641
notificações , das qua is 450 recebidas em 1993.
No âmbito da v igilânc ia epidemio lóg ica da SIDA , o envio periódico à
Organização Mundia l de Saúde (OMS ) e ao "Centro Euro peu para a Vigi lânci a
Epidemiológ ica da SIDA n em Paris, dos casos notificados a nível naciona l,
permite acompanhar a evolução da epidemia na Europa e nas restan tes
regiões da OMS . De aco rdo com a informação da OMS (e reproduzida neste
documental. o tota l mundial de casos de SIDA em Dezembro de 1993 ,
esti ma-se em 851 .628 (1).
Segundo info rmação do Cent ro de Paris, na Região Europe ia, constituída por
44 países, registavam-se 103 .55 2 casos de SIDA. O núme ro de casos
acumulados por país apresenta grande variab ilidade , desde zero casos
(A lbania , e algumas Repúblicas da ex-União Soviética) a 18.000 casos em
países com o a França, Italia ou Espanha (2). Estes três últ imos países são
responsáveis por 65% de todos os casos notific ados na região europeia . Da
mesma forma, verificam-se grandes variações nas taxas de incidência
cumulativas por país ou região, registando-se por milhão de habitantes , uma
ta xa de 857 no Mónaco, 542 em Espanha , 488 na Suiça , 467 em França e
326 em Itália. Portuga l, em 30 de Setembro de 1993 , colocava -se no 10·
lugar ( se se incluir o Mónaco) , com uma taxa de incidênc ia de 144 .5 por
milhão de hab itantes.
Em relação ao número de casos por categoria de transm issão, os padrões
epid emiológicos observados em diferentes palses, quanto ao predomín io de
certo s comportamentos de risco , colocam questões ep idem iológ icas
importantes sobre as razões dessa distribuição . Assim, enquanto em Espanha
1
2o maio r núm ero de casos ocorre associado fi toxicodependência . em
Portuga l, esta categoria mantêm-se em terceiro lugar, no conjunto dos casos
not if icados . No entanto , a análise da distribuição temporal dos dados
naciona is revela tendências de crescimento diferent e , constituindo os
tox icodependentes o grupo em que o aumento proporcional é mais
acentuado nos últimos três anos. Assim. os comportamentos de risco
assoc iados à to x ico dependência regis tam 23 ,1 % dos casos em 1993 ,
enqu anto em 1992 representava m 19,4 % do to tal de casos e 14,7 % em
199 1 (2 ). É evidente desde já, e ao ritmo do diagnóst ico e notif icação
actuais, que o binóm io infecção pelo vfrus da imunodefici ênc ia humana e
toxi codependência ocup arão cres cente importânc ia epidem io lóg ica .
Ve rif ica-se ainda que do tota l de casos noti ficado s, 82, 2% correspondem aos
grupos etári os entre os 20 e 49 anos, e nestes grupos, o maior número de
casos registou-se entre os 25 e 34 anos. A proporção entre os sexos regista
um aumento do núme ro de casos do sexo fem inino, at ingindo 13 ,5 % do total
em 19 93 .
2 . Ap licação da def inição dos casos de SIDA para f ins de vi gilância
epidem iológ ica (Revisão de 1993 ).
Os Cent ros de Vigilânc ia Epidemioiógica de diversos países da União
Europ eia reconheceram a necessi dade de acompa nha r, na medida do
possível , a nova defi nição d~ casos de SIDA , que ent rou em v igor nos
Est ados Uni do s da A mérica em Janeir o de 1993 . As sim, para além do s
critéri os incluídos na def inição de 1987, foram acrescentad as três novas
pato log ias , a tube rcul ose pulmona r, a pne umon ia de recorrência e o
carcin oma invasivo do colo do útero.
Em Port ugal, a nova c lassif icação entrou em v igor em 1 de Julho de 1993 ,
co m reclassifi cação dos casos diagnost icados a part ir de 1 de Ja neiro do
mesmo ano . Assim, e de acordo com os novos critérios, foram
diagn ostic ados 30 novos casos de SIDA (27 caso s de tubercu lose pulmonar ,
2 casos de pneumonias de recorrência e 1 caso de carcinoma invasivo do
co lo do útero), que não te riam sido con siderados sem a aplic ação da nova
c lassi f icação .
3 . Vigilância epidemiológica e registo dos casos.
o conhec imento da extensão da epidemia só é posslvel com a motivaçã o e
cooperação de todos os profissiona is de saúde. O aumento do número de
notificações recebidas no CVEDT deve-se não só ao crescimento natura l da
epidemia, como também a uma revisão da casuística dos doentes internados
em Serviços de Doenças Infecciosas, tal como a realizada pelos Hospitais de
Santa Maria e Curry Cabral , o que muito contribu iu para um melhor
conhecimento da situação epidem iológica. Cada vez mais é necessário um
esfor ço dos prof issiona is de saúde para que a informação epidem iológ ica
adquira maior qualidade e fiabi lidade , de forma a traduzir no País, a situaç ão
ep idem iológ ica da Síndrome da Imunodef ic iênc ia Adquir ida .
Maria Teresa Paixão
1. Week/y Epidemi%gical Record, 1994, 69 (21:5-8 .
2 . SIDA üntorma çâoj . Doe. 73 . CNLCS, 1994
3 . SIDA (Informação !. Doe. 74 . CNLCS, 1994
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A SITUAÇ ÃO EM PORTUGA L EM 3 1 DE DEZEMBRO DE 199 3
Ent re 1 de Out ubro e 3 1 de Dezembr o de 19 93 foram recebida s no
Centro de Vigilâ ncia Epidemiológica das Doenças T ransmissíveis , notificaçõe s
de 303 caso s de infecção pelo vírus da imunodeficiênc ia human a, ass im
distr ib uidos:
• 225 ca sos de SID A obedec endo aos c rite rios da OM S/CDC
• 33 cas os classificados como "Complexo Relacionado
com SIDA " (CRS)
• 4 5 casos de Po rtador es Assi ntorn át lccs (PA)
O tot al acu mul ado de caso s de SIDA em 31 de Dezem bro de 1993 , era
de 1641 , do s Quais 146 causados pelo ví rus V IH2 e, 18 cas os que refe rem
infe cção asso c iada aos vírus V IH 1 e V IH2. Em sete casos de SIDA , o tipo de
vírus da imunodeficiência humana ainda não nos foi com unicado,
obedecendo , no entanto, os casos aos critér ios de classificação.
Os quad ros e os gráf ico s seguintes ca ract erizam detalh adam ent e a
situação em Portuga l.
Na prim eira parte , analisam-se os casos de SIDA no seu con junto .
Dad a a evo lução da ep ide mia de SIDA no País e o apre ciá ve l núme ro de
casos de doença pelo ví rus da imunode ficiência huma na do t ipo 2 ,
apresentamo s uma análise destes casos, segundo os paramet ros
epidem io lógicos de ma io r importân cia .
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7EVOLUÇÃO DA EPIDEMIA DE SIDA
QUADRO 1
Dis tr ibui çã o dos c a sos de SIDA por data de
diagn ós t ic o e por da t a de notif icaçã o
01 /01 /8 3 - 31 / 12 / 93
Cas os po r da ta Ca s o s por dê ta
ANO de DIAGNóSTIC O de NOTI FI CAÇAO
1983 1 O
19 84 4 O
19 85 29 18
1986 34 30
1987 74 4 7
1988 12 5 110
198 9 184 1 53
199 0 24 1 22 5
1991 275 24 6
1992 34 2 382
1993 289 430




No ano de 1993, receberam-se 430 not ificações de casos de SIDA, e
20 casos not ificados após a ocorrênc ia do óbito, diagnosticados em anos
anter iores, num total de 450 casos .
Na not ificaçã o dos casos de SIDA por ano de diagnósti co observ a-se
que durante o ano de 1993 , foram ainda registados casos diagno st icados em
anos anterio res. Com data de diagnóst ico referente a 1986
registou -se um caso, a 1987 (2 casos), 1988 (6 casos), 1989 (2 casos },
1990 {11 casos}, 1991 ( 31 casos) e 1992 (97 casos). Em 11 casos
receb idos em 1993, não foi reler ida a data de diagnósti co .
QUADRO 2
Distr ib uição dos c a s o s por idades e se xo
0 1/ 0 1/ 8 3 - 31/ 12/9 3
9
Grupo Et á ri o Masculino Feminino Desconhecido TOTAL
O - 11 me ses 5 6 O 1 1
1 - 4 an os 4 3 O 7
5 - 9 anos 6 2 O 8
10 - 12 anos 5 O O 5
13 - 14 anos 6 O O 6
15 - 19 anos 20 9 O 29
20 - 24 anos 11 5 22 O 137
2 5 - 29 an os 23 5 50 2 28 7
30 - 34 anos 276 41 O 317
35 - 39 a nos 232 31 O 263
40 - 44 anos 182 19 O 201
4 5 - 49 an os 120 11 O 13 1
50 - 54 anos 84 10 O 94
5 5 - 59 a no s 50 5 O 55
60 - 64 ano s 36 7 O 43
6 5 + 26 6 O 32
De sconhecido 15 O O 15
TOTAL
FONTE: CVEDT
14 17 2 22 2 16 41
Quadro 2.
Da análise da distr ibuição de casos de SIDA por sexo . constata -se que
86,4 % correspondem ao sexo masculino . 13.5% ao sexo fem inino e em 2
caso s o sexo não é indicado. Por grupo etário , nos casos em que a idade é
conhec ida. veri f ica-se que 82 .2% correspo ndem aos grupos etár ios entr e os
20 e 49 anos . Os grupos etár ios em Que foram not if icados um maior número
de casos em 1993. correspondem aos "25 -29" anos (93 casos) e aos
"30- 34" anos (91 casos).
No ano de 1993 fo ram not ificados seis casos de SIDA nos grupos etár ios
mais jovens (0-1 2 anos ) e doze casos entr e os " 13-1 9" anos.
Nas páginas segui ntes. os Quadros 2.1 , 2.2 e 2.3 most ram a evolução do
número de casos not if icados até 31 de Dezembro, por grupo etário. para o
total e para cada um dos sexos .
QUADRO 2 .1
Ca so s de SI DA po r a no de diagnó stico e gr upo e t á ri o
01 /01 /83 - 31 /12 /93
Grupo Et ári o 198 3 1984 198 5 1986 1987 1988 1989 1990 1991 1992 1993 DESC TOTAL
O - 1 1 meses O O O O O O 2 4 1 3 O 1 11
1 - 4 anos O 1 O O 2 O 1 1 1 1 O O 7
5 - 9 an os O O O 2 2 2 O 1 1 O O O 8
lO - 12 anos O O 1 O O 1 1 O 2 O O O 5
13 - 14 anos O O O 1 O 2 2 O O O 1 O 6
1 5 - 19 anos O O O 1 1 2 5 O 5 8 6 1 29
20 - 24 anos O O 1 1 4 12 8 23 15 3 5 36 2 137
25 - 29 anos O O 4 9 8 11 34 41 38 76 59 7 287
30 - 34 anos O O 2 2 16 22 24 53 65 66 59 8 317
35 - 39 an os 1 O 7 9 14 27 28 37 4 3 41 49 '1 263
40 - 44 an os O 1 4 4 12 15 28 31 3 3 35 35 3 2 01
45 - 49 an os O 1 4 1 2 9 16 24 27 32 1 1 4 13 1
50 - 5 4 anos O O 2 2 6 12 1 1 9 18 17 1 3 4 94
55 - 59 anos O O 2 O 3 5 7 6 11 11 8 2 55
60 - 64 anos O O 1 2 1 4 9 5 1 1 9 1 O 43
65 + O O 1 O 1 O 5 6 4 6 8 1 32
Desc onhecido O 1 O O 2 1 3 O O 2 3 3 15
TOTAL 1 4 29 34 74 1 25 18 4 241 275 342 289 43 1641
FONTE: CVEDT
QUADRO 2.2
Ca s o s de SI DA po r a no de diag nós tic o e grupo et ár io ( Se x o Mas c ul in o)
0 1/ 01/ 83 - 31/ 12 / 9 3
Grupo Etár io 19 8 3 198 4 19 8 5 19 8 6 19 87 19 8 8 19 8 9 1990 19 9 1 19 9 2 1993 DESC TOTAL
O - 1 1 me se s O O O O O O 1 3 O 1 O O 5
1
-
4 a nos O 1 O O 1 O O O 1 1 O O 4
5 - 9 a nos O O O 2 2 1 O 1 O O O O 6
10 - 12 anos O O 1 O O 1 1 O 2 O O O 5
13 - 14 an o s O O O 1 O 2 2 O O O 1 O 6
1 5 - 19 anos O O O 1 O 1 4 O 4 8 2 O 20
20 - 24 a nos O O 1 1 2 1 2 7 19 1 1 29 3 1 2 1 15
25 - 29 anos O O 4 8 7 7 30 33 3 1 59 51 5 2 35
30 - 3 4 anos O O 2 2 1 4 20 21 50 52 59 5 1 5 276
35 - 39 anos 1 O 7 8 1 2 2 5 2 2 3 6 36 3 5 44 6 23 2
4 0 - 44 ano s O 1 3 4 10 1 5 2 5 2 8 3 1 29 33 3 18 2
4 5 - 49 anos O 1 4 1 2 9 1 4 2 3 2 6 2 7 9 4 120
50 - 54 anos O O 2 1 5 11 9 7 17 16 13 3 84
5 5 - 59 ano s O O 2 O 3 5 7 5 10 10 7 1 50
60 - 64 anos O O 1 2 1 4 7 5 7 8 1 O 36
6 5 + O O 1 O 1 O 4 4 4 6 6 O 26
De s c o nh e c i do O 1 O O 2 1 3 O O 2 3 3 15
TOTAL 1 4 28 3 1 6 2 114 157 2 14 2 32 290 25 2 3 2 1417
FONTE ; CVEDT
QUADRO2.3
Caso s de SI DA por ano de diag nóstico e g r upo e tári o ( Se x o Fe min i no)
01 /0 1/ 83 - 31 / 12/93
.
Grupo Etá río 198 3 1984 1985 1986 198 7 1988 1989 1990 1991 1992 1993 DESC TOTAL
O - 1 1 meses O O O O O O 1 1 1 2 O 1 6
1 - 4 anos O O O O 1 O 1 1 O O O O 3
5 - 9 anos O O O O O 1 O O 1 O O O 2
10 - 12 anos O O O O O O O O O O O O O
13 - 14 anos O O O O O O O O O O O O O
15 - 19 a nos O O O O 1 1 1 O 1 O 4 1 9
20 - 24 ano s O O O O 2 O 1 4 4 6 5 O 22
25 - 29 anos O O O 1 1 4 4 8 6 17 8 1 50
30 - 34 anos O O O O 2 2 3 3 13 7 8 3 41
35 - 39 a no s O O O 1 2 2 6 1 7 6 5 1 31
40 - 44 ano s O O 1 O 2 O 3 3 2 - 6 2 O 19
45 - 49 a nos O O O O O O 2 1 1 5 2 - O 11
50 - 54 ano s O O O 1 1 1 2 2 1 1 O 1 10
55 - 59 anos O O O O O O O 1 1 1 1 1 5
60 - 64 anos O O O O O O 2 O 4 1 O O 7
65 + O O O O O O 1 2 O O 2 1 6








Distribuição dos c aso s de SI DA s e g undo
Categorias de Tra nsmi s são por Ano de Diagnóst ico
01 /01/83 - 31/12/93
Catego rias ANO DE DI AGNÓSTICO TOTAL
de
Transmis são = <198 7 19 8 8 19 8 9 19 9 0 19 9 1 19 92 19 93 DESC.
Homo
ou 6 7 62 74 106 10 2 108 74 12 6 05
Bissexuais
Tóxic Q- 10 9 29 39 65 102 1 0 0 10 36 4
Dep endentes
Homo/Tóxico 1 2 3 2 1 8 5 1 23
Toxi copendentes
Hemofílicos 14 9 5 4 5 5 1 1 44
Transfu siona dos 5 5 11 14 12 9 7 1 64
Heterossexuais 39 31 48 64 7 1 95 91 1 6 455
Mãe/ Filho 2 O 3 6 4 3 O O 18
Nosoco mial O O O O O O O O O
Desco nhecidos 4 7 1 1 6 15 1 2 11 2 6 8
164143142 1 1 251 1841 241 1__ 2_7_51 342 1 2 8 9 1 , 'TOTAL
FONTE: CVEDT
NOTA: O an o .de 1987 inclui o s casos de 1983, 19 84, 1985 e 1 9 8 6
Quadro 3.
Na distr ibu ição dos casos por catego rias de transmissão. verifi caram-se
em 19 9 3, alterações proporcionais importa ntes.
Nos casos em que a categ oria de tran smissão é conhe cida ln = 157 3 ), os
homossexuais e bissexu ais mascul inos representam 3 8, 5% do tot al de
casos, enquanto na mesma data do ano ant erio r 11992 1 constit uiam 41 ,6 % e
4 6 ,9 % em 1991 . Os heterossexuais em 199 3 representam 28 ,9 % dos
casos , enquanto em 199 2 co nstituia m 28 ,4% (27, 0% em 199 1 ). Os
com port amentos de risco associad os à toxi codepen dênc ia reg ista m 2 3 ,1 %
dos casos em 199 3 , (19 ,4 % em 19 92; 14, 7% em 19 91 ). É nesta últ ima
cate goria que se observa um aumento importan te em relação às diferentes
cat egorias de tr ansmissão.
I~
DISTRIBUIÇAO DOS CASOS DE SIDA POR CATEGORIAS





OU TROS = mãe/filho · + homo /toxico + desconhe cidos













DISTRIBUiÇÃO DOS CASOS DE SIDA POR CATEGORIAS
DE TRANSMISSÃO , SEXO E ANO DE DIAGNÓSTICO
(sexo feminino)
GRUPOS OE RISCO
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Dis tribuição dos casos de SIDA segu ndo o Ano de Di agn ósti c o
po r Sexo / Est ado Vita l
01 /01 /83 - 3 1/1 2/ 93
Número de Cas os Númer o de Mortes
ANO
Homens Mulheres TOTAL Homen s Mulheres TOTAL
19 8 3 1 O 1 O O O
1984 4 O 4 2 O 2
1985 28 1 29 20 O 2 0
1986 31 3 34 2 8 2 3 0
19 87 62 1 2 74 4 7 7 5 4
198 8 114 11 125 82 7 8 9
198 9 157 27 18 4 11 1 19 13 0
199 0 214 27 241 160 15 175
1991 232 42 275* 16 6 22 188
1992 290 52 342 15 3 24 177
1993 252 37 289 75 14 89
DESC 32 10 43+ 22 9 31
TOTAL 1417 222 1641 866 1 19 985
FONTE: CVEDT
* Em 1991 not if icou -se 1 c a s o de sexo de scon hecido, vivo
+ Notificou -se 1 c a s o c om ano de diagn óstico e sexo de sconhe cid o , viv o
Qua dr o 3 .1
De acordo com os dados regi st ados no CVEDT , a letal idade geral para os
caso s de SIDA , é de 60 ,0 % . Por sexos, observa -se uma letalidade de
61 , 1% no sexo masculino e de 53 ,6 % no sexo feminino .
Do caso diagnos ticado em 1983 , não foi possíve l ob ter elemento s quanto
à evo luç ão da doen ça e ao estado vita l.
17
QUADRO 3 . 2
Distrib uicâo das mortes de S ID A s eg un do
Cat e g o ri a s de Tr ans miss ão .
01/01 /83 - 3 1/ 1 2/ 9 3
Ca tego r ia s SEXO
de TOTAL
Transmis s ão Masc . Femin . Oesc.
Ho mo
ou 398 O O 398
Bissexua is
To x ic o - 14 4 31 O 17 5
Depend ent es
Homo/Toxico 1 6 O O ' 6
De pe nde ntes
Hemof ili c o s 3 1 O O 31
Tr a n s fusio nados 26 14 O 40
Hete rossexuai s 200 6 4 O 2 64
Mae/F i l ho 4 5 O 9
Nos oc omi al O O O O
Desconh ecid o s 47 5 O 52
TOTAL
FONTE : CVEDT
Nota: Óbitos not if icados ao CVEDT até 31.12 .93
Quadro 3 .2
Neste Quad ro registam- se os grupos ou comportamentos de risco e o
número de mortes por grupo ou categoria, not ificadas até ao presente ,
A análise da letalidade por cat egor ias de transm issão , revela uma
leta lidade de 70,4% nos hemotnicos e 69,6% nos casos referindo
comportamento homossexual associado à toxicodependência. Nos
homossexuais ou bissexuais masculinos a leta lidade é de 65 ,8 %, em
indivíduos tranfus ionados reqista-se um valor de 62 ,5%, e de 58,0 % nos
heterossexua is . Na categoria de transmissão associada á toxicodepend ênc ia
a let alidade atinge 48 ,0 % .
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QUADRO 4
Cas os de SIDA por patologia (*) seg undo Ca t eg o r i a s de Transmissã o
01 /0 1 /63 - 3 1 /12/93
Ca tegoria s Pato log ia TOTAL
d e
Tra ns mi ssão 10 SK I O+SK LINF ENCEF S .EMAC P I L CIC U
Homo
o u 407 67 6 3 15 3 1 0 O O 6 0 5
Bis sexu ais
Tóx í co - 3 4 7 4 1 3 2 7 O O 36 4
Depe nde n tes
Ho mo/ Tóxi c o 1 6 2 2 1 2 O O O 23
Depe nde nte s
Hemofí l i c os 4 1 1 1 1 O O O O 44
Transf usi o n ados 56 1 O O 3 2 O O 64
He t e ro sse x uai s 36 6 2 1 19 12 6 6 O 1 4 55
Mã e / F ilh o 1 1 O O O 1 2 4 O 16
No s o c o mi a l O O O O O O O O O
De sc o nh e c i d o s 5 4 6 5 2 O O O 1 66
TOTAL
FONTE: CVEDT
13 22 1 1 2 2 1 1 1 1 1__ 3_4 1 17 1 -,--_2_9_ 1_~ 1 __ 2 16 4
* Ca sos d e S IDA po r pa to lo g i a o b se rv a da no diagnósti c o, se g undo Ca t e g or ias
de Tr an smi ssã o
10 - I n fe cção Opo rt uni st a
SK - Sar coma de Kapo s i
LIN F - Linf oma
ENCEF - Enc ef al opa t ia
I O+SK - rnf. Oportu nist a & Sarcom a de Kapo s i
PIL - Pn eum . I n t e r s t i c i a l Lin foide
S.EMAC - Síndroma de Emaciaçã o por VIH
creu - Carcinoma inv asiv o do c ol o do ú t e ro
Quadro 4 .
Por categorias de transmissão, verifica· se que as infecções oportun istas
const ituem o maior grupo de patologias assoc iadas aos casos de SIDA . Nos
toxicodependentes representam 95,3% das patologia s observada s neste
grupo , enquanto nos heterossexuais constituem 85 ,3% e nos homossexua is
e bissexuais masculinos representam 67,3%. O sarcoma de Kaposi consti tui
14,4% das pato logias registadas no grupo dos homossexuais e bissexuais
masculinos, e em 13,7 0/0associados a infecções oportunistas .
QUADRO 5
Distrib uicão dos ca so s e mortes po r
cate go r ia d a doe n ç a opo r t u n i s ta .
01 / 0 1 /83 - 31 /12 /93
Catego r i a da Doença Casos Mor t es
I n fecção Opo rt uni st a 1 322 771
Sa rco ma de Kapo si 122 7 1
l nf . Opo rtu ni sta + S . Kapo s i 111 84
Li nfo ma 34 2 4
Enc e fal o p a t ia 17 1 1
Si n d ro me d e Emaci a ç ão 29 22
Pneum. In ter s ti ci al Linf o id e 4 1








Distribuiçâo dos ca sos d e S IDA por
catego ria d a do e nç a e sexo.
0 1/0 1/ 83 - 3 1/ 1 2/ 93
Categor i a da Do e nç a MASCULINO FEMININO DESCONHEC
I nfecç ão Opor tu nista 1 129 19 2 1
Sa rcoma d e Ka po si 117 5 O
Inf. Oportunista + S. Kaposi 109 1 1
Linfoma 27 7 O
Encefalopatia 1 1 6 O
Sí ndr o me de Emaciação 2 3 6 O
Pne um. Intersti cial Linfo ide 1 3 O
Ca rc . invasivo colo do út er o O 2 O





As infecções oportunistas const ituem a princ ipa l pat olog ia asso ciada a
casos de SIDA, representando 79, 7% no sexo masculino e 86, 5% e no sexo
femin ino, não sofrendo grande alteração nas percentagens registadas, em
relação aos anos anteriores.
QUADRO 7
Di st ri bu ição dos casos d e SI DA por
c a te g o r i a da doença e ti po de V1rus .
0 1/ 0 1/83 - 31/12/9 3
2 1
TIPO DE VIRUS
CATEGORIA DA DOENÇA VIH1 VIH2 VI H1+VIH2 NÃO REFERI DO
Infecç ão Opo r t unista 117 9 12 3 15 5
Sarco ma de Kapo si 118 3 O 1
I nf . Opo r t un i s t a + S . Ka po si 109 1 , O
Linfoma 28 6 O O
Enc efa l o pa t i a 9 7 O 1
Si ndr o me de Emaci a ç ão 2 3 4 2 O
Pne um. In tersti c ia l Lin f o id e 3 1 O O
Carc . i n v a s i vo co l o út er o 1 1 O O
OUTRAS O O O O
TOTAL 147 0 I 146 I 18 7
FONTE : CVEDT
Quadro 7 .
Nos casos em que o tipo de vírus da imunodeficiência humana é
conh ecido . 90.9 % correspondem ao ti po 1 e 9 ,0 % ao v írus da
imu nodef iciê nc ia do ti po 2 .
Set e casos de SIDA fo ram classificados por cr it érios clínicos , não
referindo à data da not ific ação. o t ipo de vírus da imunode fi ciênc ia huma na.
Dos 18 caso s de "dupla seropo sitividad e" . quinze casos mencionam que
for am co nfirma do s por téc nicas de "W estern blot " .
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QUADRO 8
Dis tr i bu i ç ã o dos c a so s e mor tes de SI DA por res id ên c i a
01 / 01 / 83 - 3 1 / 12 / 93
I RESID ENCI A CASOS MORTES
PORTUGAL : 1525 91 8




CASTELO BRANCO 5 3




LEI RI A 33 25
LI SBOA 8 73 524
PORTALEGRE 2 2
PORTO 18 0 9 6
SANTAREM 15 12
SETUBAL 181 1 13
VIANA DO CASTELO 26 16
VIL A REAL 7 5
VI SEU 17 7
ACORES 13 7
MADEIRA 15 11
ESTRANGEI RO 50 3 2
AFRI CA 27 15
EUROPA , 2 8
N. AMERICA 4 2
S. AMERICA 7 7
ASIA O O
OCEANI A O O




CASOS DE SIDA POR
VíRUS DA IMUNODEFICIÊNCIA HUMANA
TIPO 2 (VIH2)
A epidem ia de SIDA em Portugal reveste -se de
caracter ísticas especiais, pelo elevado número de casos de
infecção pelo Ví rus da Imuno deficiência Humana do t ipo 2, pelo
que se justif ica uma análise mais detalhada . As pr incipais
carac ter Csticas epidem iológicas destes cas os, encontram-se
descr itas nas pág inas seguintes .
23
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CASOS DE SIDA POR VIH2
QUADRO 9
Di st r ibuiç ão dos caso s de SIDA po r data de
d i a g nó s ti c o e por dat a de notifi ca ç ã o
0 1 / 0 1/ 6 3 - 31/12 /93
Casos por dat a Casos po r d a t a
ANO de DI AGNóSTICO de NOTIFI CAÇAO
1963 O O




19 8 8 13 13
1969 22 25








Em 1993 foram notificados 29 casos de SIDA pelo vírus da
imunodeficiência humana do tipo 2 , e dois casos após o óbito .
Um caso de SIDA refere como ano de diagnóstico o ano de 1987 .
outro caso foi d iagnost icado em 1990 . 4 casos em 1991. 8 caso s em 1992 .
e 15 casos em 1993 . Dois casos não ind icam a data de diagnós t ico.
A té 31 .12 .1993 reg ista ram-se 146 casos de SIDA por este t ipo de
vírus . o que corresponde a 9.0 % do tot al de casos de SIDA notificado s .
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QUADRO 10
Dis tr ib u iç ão dos caso s po r id a de s e sexo
01 / 01 / 8 3 - 3 1 / 1 2 / 93
Grup o Et ário Mascu li no Fe mi n i no Desc onhe cido TOTAL
O - 1 1 me s es 1 1 O 2
1 - 4 anos O O O O
5 - 9 ano s 1 1 O 2
10 - 12 a no s 2 O O 2
13 - 14 a nos 2 O O 2
1 5 - 19 an os O 2 O 2
20 - 2 4 an o s 3 1 O 4
2 5 - 29 anos 8 3 O 11
30 - 34 anos 12 5 O 17
3 5 - 3 9 a no s 1 6 10 O 26
40 - 4 4 ano s 2 8 4 O 3 2
4 5 - 49 anos 13 5 O 18
50 - 5 4 an os 10 4 O 14
5 5 - 59 an o s 1 2 O 3
60 - 64 anos 2 4 O 6
6 5 + 3 2 O 5
Des c o nhe c i do O O O O
TOTAL
FONTE: CVEDT
1 0 2 44 O 146
Quadro 10 .
Para o v írus da imu node ficiência humana do tipo 2, nos grupos et ários dos
25 aos 54 anos regi stam-se 80 ,8 % dos casos , enquant o em 199 2 se
registavam 81 ,7 % .
Nos Quadro s 10 . 1 , 10 .2 e 10.3 observ a-se a distrib uição dos casos por
grupo et ário e ano de diagnósti co, para o tota l e para cada um dos sexo s.
QUADRO10.1
Casos de SID A por ano de diagnó stic o e g r upo etário
01/0 1/83 - 31/ 12/93
Grupo Et ário 198 3 1984 198 5 1986 19 8 7 19 88 1989 199 0 1991 1992 1993 DESC TOTML
O -1 1 mese s O O O O O O O O O 2 O O 2
1 - 4 anos O O O O O O O O O O O O O
5 - 9 anos O O O O O 1 O O 1 O O O 2
10 - 12 anos O O O O O 1 O O 1 O O O 2
13 - 14 an os O O O O O O 1 O O O 1 O 2
15 - 19 a nos O O O O O O O O 1 O 1 O 2
20 - 24 anos O O O O O 1 O 1 1 O 1 O 4
25 - 29 an os O O O 1 1 1 2 2 1 3 O O 111
30 - 34 ano s O O O O 2 2 O 5 1 4 2 1 117
35 - 39 ano s O O O O 2 2 7 4 2 6 2 1 226
40 - 44 an os O 1 1 1 4 3 6 3 5 5 2 1 332
45 - 49 anos O O O O O 1 4 1 3 6 3 O 118
50 - 54 anos O O O O 2 1 1 O 3 4 2 1 114
55 - 59 a nos O O O O O O O 1 1 1 O O 3
60 - 64 a nos O O O O O O 1 O 4 1 O O 6
6 5 + O O O O 1 O O 2 1 O 1 O 5





Caso s de S I DA po r a no d e d i agn óst ico e g rup o etá rio ( Se xo Mascu l i no)
0 1 /01 / 83 - 31 / 12 /93
Gr upo Etá r i o 198 3 198 4 19 8 5 1986 1987 19 8 8 198 9 19 9 0 199 1 19 92 1993 DESC TOTAL
O - 11 me s es O O O O O O O O O 1 O O 1
1 - 4 anos O O O O O O O O O O O O O
5 - 9 an os O O O O O 1 O O O O O O 1
10 - 12 anos O O O O O 1 O O 1 O O O 2
13 - 14 anos O O O O O O 1 O O O 1 O 2
15 - 19 anos O O O O O O O O O O O O O
2 0 - 2 4 ano s O O O O O 1 O O 1 O 1 O 3
2 5 - 29 a no s O O O 1 O O 2 1 1 3 O O 8
3 0 - 3 4 a no s O O O O 1 1 O 3 1 3 2 1 12
3 5 - 39 a nos O O O O 2 2 2 3 1 4 2 O 16
40 - 44 a nos O 1 1 1 3 3 5 3 5 4 1 1 28
45 - 49 an os O O O O O 1 2 1 2 5 2 O 13
50 - 5 4 an os O O O O 1 1 1 O 2 3 2 O 10
55 - 59 anos O O O O O O O O O 1 O O 1
6 0 - 64 anos O O O O O O O O 1 1 O O 2
6 5 + O O O O 1 O O 1 1 O O O 3







Caso s de SI DA por a no de diag nóst ico e grup o e tá r i o ( Sexo Femi ni no )
01 / 01/83 - 31/ 12 /93
Gr upo Et ári o 198 3 198 4 198 5 198 6 198 7 1988 1989 1990 1991 1992 1993 DESC TOTAL
O - 1 1 meses O O O O O O O O O 1 O O 1
1 - 4 anos O O O O O O O O O O O O O
5 - 9 anos O O O O O O O O 1 O O O 1
10 - 12 an os O O O O O O O O O O O O O
13 - 14 an 05 O O O O O O O O O O O O O
15 - 19 a nos O O O O O O O O 1 O 1 O 2
20 - 2 4 ano s O O O O O O O 1 O O O O 1
25 - 29 anos O O O O 1 1 O 1 O O O O 3
30 - 34 anos O O O O 1 1 O 2 O 1 O O 5
35 - 39 anos O O O O O O 5 1 1 2 O 1 10
40 - 44 ano s O O O O 1 O 1 O O 1 1 O 4
45 - 49 anos O O O O O O 2 O 1 1 1 O 5
50 - 54 anos O O O O 1 O O O 1 1 O 1 4
55 - 59 anos O O O O O O O 1 1 O O O 2
60 - 64 anos O O O O O O 1 O 3 O O O 4
65 + O O O O O O O 1 O O 1 O 2








Distribuiçã o dos casos de SIDA segund o
Cat e g o r i a s de Transmissã o por Ano de Diagnósti c o
01 /01/ 83 - 31 /12 /93
Cate go r i as ANO DE DIAGNÓSTICO TOTAL
de
Tr an smissã o = <1987 1988 19 89 1990 1991 1992 199 3 DESC .
Homo
ou 1 2 1 1 O 1 O O 6
Bis se x ua is
Tó xi c Q- O O O O O 2 2 O 4
Depe nde nte s
Homo / Tó xi c o O O O O O O O O O
To x icope nden t e s
Hemofílico s O 1 1 1 1 O O O 4
Tr a ns f us i o na dos O 3 8 5 7 4 3 O 30
He t e r o s s e x uai s 13 6 12 1 2 12 22 7 3 87
Mã e / Fil ho O O O O 2 1 O O 3
Nosocomial O O O O O O O O O
Descon hec i do s 2 1 O O 3 2 3 1 1 2
TOTAL
FONTE: CVEDT
NOTA: O an o de 198 7 inclui o s caso s de 19 8 3 , 1984, 19 8 5 e 1986
Quadro 11.
4 1 46
Nos casos de SIDA por VIH 2, em que a categori a de transmissão é
con hecida , 87 casos 164,9% ) correspondem ao grupo dos hete rossexuais, e
30 (22,4 %) refe rem possível t ransmissão do vfrus por t ransf usões
sanguineas ; esta distribui ção é bastante dife rente do padrão epidemi ológico
das categorias de transmissão por VIH 1.
QUADRO 12
Distribuição dos casos de SIDA segundo o Ano de Diagnóstic o
por Sexo /Estado Vital
01 /01 /83 - 31/12/93
31
Número de Casos Número de Mortes
ANO
Homens Mulheres TOTAL Homens Mulheres TOTAL
1983 O O O O O O
1984 1 O 1 O O O
1985 1 O 1 O O O
1986 2 O 2 2 O 2
1987 8 4 12 6 2 8
1988 11 2 13 9 1 10
1989 13 9 22 5 4 9
1990 12 7 19 6 3 9
1991 16 9 25 9 7 16
1992 25 7 32 18 3 21
1993 1 1 4 15 4 1 5
DESC 2 2 4 1 2 3
TOTAL 102 44 146 60 23 83
FONTE : CVEDT
Qua dro 12 .
A letalidade geral a partir dos dados registados no CVEDT é de 56,8 % ;




Caso s d e SIDA por pa t ol og i a (* ) s eg und o Ca teg o r i a s d e Tr a ns mi ss ão
01/ 01/ 83 - 31/1 2/93
Ca t eg oria s Patologia TOTAL
de
Tr a ns mi s s ã o IO SK IO+SK LI NF ENCEF S .EMAC PIL CICU
Homo
o u 5 O 1 O O O O O 6
Bis se x ua is
Tó x i c Q- 4 O O O O O O O 4
De pe nd en t e s
Homo/T óx ico O O O O O O O O O
Dep e nde n te s
Hemo f íl i c o s 4 O O O O O O O 4
Tr a n sfusi onados 27 O O O 2 1 O O 30
Hete ro s s exu a i s 72 2 O 6 4 3 O O 87
Mãe /Filh o 1 O O O 1 O 1 O 3
No s o c omi a l O O O O O O O O O




* Ca s o s de S I DA po r patolog ia o bs e r v a da no d iagnós ti c o, s eg undo Categ o r ias





- Infec çã o Oportu nis ta




rO+SK - l n f. Oportuni s t a & Sarc oma de Kapos i
PIL - Pne um. I n terst i cial Li nfoi de
S .EMAC - S índrome de Emacia çâ o
creu - Ca rcinoma invasivo do colo do ú t er o
As infecções oportu nistas const ituem 84,2 % das pato logias
associadas aos casos de SIDA por VIH 2, enquanto as encafalopat ias
represent am 4, 8%, os linfo mas 4, 1% e o sarcoma de Kaposi 2,0% .
QUADRO 1 4
Dist r i b u icão dos cas os e mo r t e s po r
Ca t e go r ia d a d oença o po rt u nista
01 / 0 1/ 83 - 31 / 12 /9 3
Ca te g o r i a d a Doe nç a Cas o s Mor t e s
In f e c ç ão Opo rt un i s t a 12 3 7 1
Sa rco ma d e Kaposi 3 O
rnf. Oport uni s t a + S . Ka pos i 1 1
Li nfo ma 6 3
Ence f a l o p a ti a 7 4
Si nd ro me d e Emaci aç ão 4 3
Pne um. I nt e rst ic i a l Linf oid e 1 O
Ca rc . i nv a s i vo co lo do ú t e ro 1 1
OUTRAS O O
TOTAL 146 8 3
FONTE: CVEDT
QUADRO 15
Di st ri buição dos c a s o s de S IDA po r
c a t e g o r i a d a doen ç a e se xo.
0 1 /0 1/83 - 3 1 / 12 /9 3
33
Ca t e go r i a da Doenç a MASCULINO FEMI NI NO DESCONHEC
Infe c ç ã o Opo r t u ni s t a 90 33 O
Sa r c o ma d e Ka po s i 2 1 O
l nf . Opo r t un is t a + S . Kaposi 1 O O
Li nfo ma 3 3 O
En ce f a l o pa ti a 4 3 O
S i nd r o me d e Emaciação 2 2 O
Pn e um. I nt e r s t i c i a l Li n f o i d e O 1 O
Ca rc . i nvasivo colo do út er o O 1 O
OUTRAS O O O




Dis tr ibu i ç ão dos casos e mortes de SID A por res idê nc ia
0 1/01/83 - 31/ 12/ 9 3
RESIDE NCIA CASOS MORTES
PORTUGAL: 127 7 3














SETUBAL 14 1 1
VIANA DO CASTELO 2 O







N. AMERICA O O








A SIDA NO MUN DO
Inform ação epid emiológi ca sobre os caso de SIDA
reg istad os mundialm ent e e envi ados à Organização
M undial de Saúd e at é 31 de Dezembro de 1993 .
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WEEl(Y IPIDIMIOlOGlo. ll(O RO, No. ll4 JANUARY19'14
lh e current globol s it ua lia n of lhe HIVfA lOS
pandemi(
A:>of 31 Decernber 1993, 851 628 cum ulaove ALDS cases
lJl adul ts and children ha ve bem rcport ed (O \XíHO.
Th e accompanyin g ta ble p rovides m e number of re-
ported AIO S cases by year of diagn osis . Reporte d num bers
of AID S cases tead 10 be biased as a rcsult of un der-
d iagnos is, under-reporti ng, an d delays in reportin g. F ig. 1
compares the global distributi on of repo rted and estirna ted
AID S cases . Ir is estima ted mal over 3 million AIDS cases
have occwred to date . Although abou t cne half of cumul a-
tive AIDS cases rtporUd havc been from developing CO\Ul -
tries, WH O estimares mal well over thre e-quarrers of a1J
AIOS cases to da re havc occurred in these ccun tríes. When
these estima res of AIOS cases are conside red along with
available data on medistribution and spread of HN infec-
rions wcrldwide, ir is estimat ed rha t as of late 1993, cver
14 million aduh s and over 1 million childrcn neve bem
infecred w ith HIV since the SUIt of the pand emic







~ 1 Eslimated dislribtJtitmof (urmriotive adutt HIViufedions, late
1993
l a situation eeteelle de lo pendemle de VIHf SIOAdans le
monde
Au 3 1 déc cmbre 1993 , un torai cumu le de 85 1 628 cas de SIDA
ch ez l'adu lte er l'e nfam avaien t été rapporte s li l 'OM S.
Lc tableau c:i- )OU'lt donn e le nom bre de cas de SLDA rappan ês,
par année de diagnosti co Le nombre des cas rapport és est ema ch ê
d'un e erreur systématique par sw te des tacunes du diagnosu c, de la
sous-notifi cation et des retards dans la déclaranon des cas . La Fig. 1
comp are la réparution mondiale des cas de SIDA déd arés et esti-
mês. On estime que plus de 3 milliorn de cas de SIDA se som
produits iusqu 'ici . Bien qu e tes pays en dêveloppement represent em
eavircn la moirié du total cumul e des caa didatis, l'OMS estim e
qu 'en fair largement plus des rroís quans des cas se sont produi ts
jusqu'jci dans ces pays . En comparam ces estima rions du nombre de
cas de SIDA aux docnéee dont 00 drspose sur la répartition et la
prcpaganc n des infeai ons à Vll-l dans te mond e, on estime qu e, fio
1993, plus de 14 million s d' adultes er plus de 1 milJion d 'cnfams
ont ét é infectês par le VIH depuis lc d ébur de la pandémi e.
r~_ 1 NGmbte<umulédecmdeSIDA<heIrodulteet l'm unl, fin1993
ESlomM'" ) 000 000 .
e..',m(I,) 000 000 •
Af..a - A,l'>que,,.
USA - EWI~"'S <l ·__
~- Asoe 1)%
"






Cumulazive HIV incidma estimares, sucb as thcse above ,
rep resent aOestima ted HIV infection s since th e onset or the
pand e:mic in lhe late: 1970s. HIV prevalena esrimates repte-
serll lhe total number of pet'SOnswith HIV infc:ction (1iving)
ar any givc:nmOmCllt ia tim e:.For a chronic infection $Uch as
HIV, cumulative inciden ce estimat es werc: dose to preva-
I~ estimaces early in tbe paodernic . As many ~Ie
infc:eted\lIith HIV early ia the pand cm.ic have died. me gap
Les estun.ations de !'incidenu cumulá th f'inj«ZÚm à V/H indi-
qu ée ci-dessu.sreprésc:nrenr le nomb re: wwJ estimé de:s irúectiow à
vrn:contraetées depuis que la pandémie a débu té vers la fin des
année170. La estimations de:taprivak:na th f 'injU%Úmd VlH repré--
scntc:nt le nombre totaI de:personnes vivantes infecrées par Ie:VIH à
un momcn t donné. Oans le cas d'rme infection cluo nique conune:
I'infection à VIH, on constat e qu e les estima tions de: l'in cidcnlX
cumulée étai ent voisines de cdles de la prêvaknce au débu t de: la
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be rween rhe rwc m ea sur cm en ts is ncw wíder . As th e pan-
dem ic pr ogres ses , the gap will wid en funher .
Nql1 hlmcrttd dntribvtionofHiVprmI\ellUinoduttl,.late1993
peod êmíe. Cependan t, co mme ii y a eu de nombreux déc ês parnu lcs
perscnae s ayan t coc tra ct é l'infecuo n au d ébu r d e la pand énu c,
l'éca n entre ces deux pararn êtres est d êsormars plu s importam . Au
fur er li; mesure de la progress ion d e la pandenue, cer ecart va en cer e
s'a mpl ifier.
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As from thi s issue, bo th cwnu1Dtiw HIV W:idma
(M ap 1), and H/ V prroaJena (Map Z) estimates will be
p rcvi d ed . HN preval ence estimar es will be moo diff ereot
from cwnul ative inciden ce for thcse regions or eree tha t are
furth est int o lhe epidemi e: Australasia, Larin Améri ca and
the Cari bbean , No nh Arn er íca, sub-Saharan Africa , and
Westem Eurcpe. For example , the estimat e for South and
South-East Asia is more ar íess the sarne at over 2 million,
whether presenred as cumuíative HIV íncidence ar as HIV
prevalence ; in contrast , lhe mv prevalence estimare for
sub-S aharan Afr ica is about 2 million Iess than lhe estima re
cf cumula tive HIV incidence.
A compter du présen t num ero, on donne ra à la fois les estima-
riam de I'incidmct ewnu1ú dL l'inf ection à VlH (Caru 1) er de La
prévaJel'rade l'infeaion (Carte 1) . C'est dans I~ rêgio ns ou l'ê pidê-
mie 2 le plus prcgressé - Australasie, Amérique latine et Carajbes,
~rique du Nord, Afrique subsaha.rienne er Europe occidenrale -
que l'êcan entre tes estima tic ns de la prévalence de l'infectíon et
son íncídence cumul êc sem le plus important . Par exempie, I'esti-
matioo relative à l'Asie du Sud er du Sud -Bst est à peu pres
idea rique (plus de 2 millicns ), qu' il a'agisse de l' incídence cumuJée
ou de la ptéva1ence; en revanch e, la prévalence estimative de
l'infection pour l'Afrique subsaharienn e est inférieure d'e nviro n
2 millions à son incidence cumul ee esnmative.

